
≪ 人材診断・分析 申込書 ≫

返送先 ： 〒542-0066 大阪市中央区瓦屋町３－６－７ 松屋町ビル８０２

返信先 FAX ： ０６－６７６４－８２１２  E-mail ： justeye367@yahoo.co.jp

人事コンサルティング事務所  オフィス ジャスト アイ 行

以下の診断を申し込みます （該当項目に○印）

[     ] 個人特性分析 〔       〕名・予定    人数未定

[     ] 自己分析シート 〔        〕名・予定    人数未定

[    ] 組織診断

[     ] モチベーション測定 〔       〕名・予定    人数未定

[     ] 多面評価 〔       〕名・予定    人数未定

[     ] 採用適性検査・標準版 〔        〕名・予定    人数未定

[     ] 採用適性検査・標準版ライト 〔        〕名・予定    人数未定

[     ] 採用適性検査・簡易版 〔        〕名・予定    人数未定

[     ] 基礎能力検査 検査科目

〔                             〕

〔                             〕

平成      年     月     日

住所

会社名

印

電話番号

ご担当者名                                認印

メールアドレス


